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Introdução

Estilo   de  vida  e  dieta  inadequada  aumentam  a  prevalência  de  fatores  de  risco  de
mortalidade cardiovascular de forma global sem precedentes . As doenças cardiovasculares
(DCV) são as principais causas de morte entre adultos no mundo , sendo a dislipidemia um
de  seus  principais  fatores  de  risco  (NUNES,  2017).  As  dislipidemias  compreendem um
conjunto de alterações nas concentrações de lipídos sanguíneos (colesterol, triglicerídeos,
colesterol HDL e LDL); o colesterol é uma molécula presente em todos os seres vivos do reino
animal, incluindo os humanos. Há colesterol de alta densidad ou colesterol bom (HDL) e
colesterol de baixa densidade ou chamado colesterol ruim(LDL).

Estima-se que 6 entre 10 mortes e 70% dos anos de vida ajustados por incapacidade são
devidos a Doenças Crônicas não transmissíveis (DCNT). Da mesma forma, projeta-se que em
2030 mais de três quartos das mortes serão por esta causa, o que representará 66% do ônus
global da doença. Em nosso continente, aproximadamente 77% das mortes e 69% do onus
da doença, são atribuídos as DCNT(GOTTHELF, 2016). A prevalência de qualquer tipo de
dislipidemia na populaçao total paulista e de 59.74%, sendo que 39,58% apresentan HDL-c
baixo,  9,39%  LDL-c  elevado  (hiperl ipidemia  isolada),  26.82%  TG  elevados
(hipertrigliceridemia  isolada)  e  7.13%  hiperlipidemia  mixta  (RICCIOPPO,  2014).

São diversos os ensaios clínicos e metanálises que demostram, de maneira inequívoca, que o
controle  das dislipidemias e,  em especial,  as  reduçoes mais  do colesterol  LDL,  têm se
associado a importantes benefícios na redução de eventos e mortalidade cardiovasculares. (
FULADI, 2017).

Frente ao exposto, torna-se relevante a realização do PI buscando ampliar o conhecimento
população  dislipidemicas;  e  oferecer  informações  as  pessoas  envolvida   direta  ou
indiretamente- sob seu controle, a fim de ajudar a reduzir sua incidência.



Objetivos (Geral e Específicos)

Objetivo Geral:

Identificar aos usuários no territorio com dislipidemias na comunidade do Planalto, Municipio
Limeira.

Objetivos Específicos:

Realizar levantamento das caracteristicas clinicas epidemiologicas dos usuários no territorio
como dislipidemias.

Ampliar  acesso  dos  usuários  no  territorio  com dislipidemias  para  que  a  equipe  possa
identificar seus fatores de risco.

Instituir grupo de orientação em saúde aos usuários no territorio com dislipidemias. 

Desenvolver protocolo de cuidado aos  usuários no territorio como dislipidemias a partir de
um cuidado mutidisciplinas.



Método

 Local: UBS Jardin Planalto, Municipio Limeira, SP.

Público-alvo:  Pacientes diagnosticados com algum tipo de dislipidemia.

Participantes:  Gestores do Sistema Municipal de  Saúde e professionais que atuam no
atendimento de pacientes em serviços de atenção primaria.

 Ações:

Levantamento:  Será  realizado  um  estudo  observacional,  descriptivo  e  transversal;  o
universo  será  constituido  por  uma  mostra  aleatoria  de  45  pacientes  do  consultorio,
diagnosticado com algum tipo de dislipidemia
Identificação de riscos: Será aplicado um questionário avaliando a idade, sexo, altura, peso,
índice de massa corporal, estado nutricional, circunferência abdominal, história patológica
familiar, história patológica ,  parâmetros bioquímicos (Colesterol total,  HDL, LDL, VLDL,
Triglicerídeos).
Grupo de orientacões: sobre atividades educativas que poderão auxiliar na mudanças nos
estilos de vida, objetivos do tratamento, onde se intercambien experiencias aproveitando
todas as informações que sao dadas. 
Protocolo de cuidados: implantar orientacoes sobre dieta adequada, pratica de atividades
fisicas  regulares,  interconsultas  com especialidades  associadas,realização  de  examens
laboratoriais e imagiológicos se fosse preciso.

Avaliação e Monitoreamento:

As informações serão analisadas mensallmente para confeccionar quadros estatisticos e
obter conclusões e recomendações. As mudanças nas condutas serão avaliadas através da
observação,  informações que os pacientes assumiran nas discussões grupais, resultados dos
parâmetros bioquímicos e medidas antropométricas. 

 



Resultados Esperados

Após a intervenção com os grupos de orientaçoes, espera-se que os pacientes mudem os
estilos de vida com hábitos mais saudaveis,  associando a práticas de atividades físicas,
alimentaçao saudável, assim como a redução nos níveis de lípidos; diminuindo os impacto e
consequencias  que  a  doença  possa  causar,  podendo  também  realizar  corretamente  o
autocuidado para evitar complicaçoes.
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